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抗精神病薬曝露と死亡率の関係（Torniaen et al., Schizopr. 
Bull., 2014 47 ＞から引用）
(a ）慢性患者における対照群と比較した総死亡率ハザード比
(b ）初発患者における対照群と比較した総死亡率ハザード比
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derink らはぬ）’ 6 ヵ月間寛解した初発精神病を対
象に， 18 ヵ月にわたり，維持群では非定型抗精神





中14 名が中断に成功し， 21 名が再発ないし増悪の
ために服薬再開している。再発リスクは，維持群













40.% に対し維持群では 17.6% という結果となっ
たのである 51) 。最初の 2年間に減量・中止を試み
た群のほうが7年後の機能的予後が良好だ、ったこ
とになる。研究対象における統合失調症の診断割
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図 2 Kapln-Meir Survial Analysi : 18 ヵ月の用量減量・中断治療または
維持治療を受けた患者の 7 年間の再発までの期間（Wunderik, JAMA 
Psychiatry, 2013 51) から引用）



















存在は示唆される。 Harow らは JO ) 70 名の若年統
合失調症患者を20 年間にわたって数回フォロー
アップしたところ，フォローアップ時に抗精神病


















メタ解析が Leucht らによって2012 年に発表され
ている加。 これによると維持療法は， 7 ～ 12 ヵ月
間の再発率を下げ（実薬 27% vs. プラセボ 64%),
再入院を減らす（実薬 10% vs. プラセボ 26% ）。
エビデンスは限られているが攻撃行動を減少させ
（実薬 2% vs. プラセボ 12%), QOL を向上させ
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表 1 維持療法の有無による 7 ～12 ヵ月の再発に関する下位グループごとの分析（Leucht, et al., Lancet, 201 24 ）から引用）
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ク比 デポ剤0.31 vs. 経口剤0.46 ）。一方で，抗精
神病薬は体重増加 (10% vs. 6% ），運動障害



























fl On Drug 
1～5 年 6～10年 1 ～15年
寛解後の再発の服薬中断有無別， 5年ごとの分
析（Ohmori, et al., Eur. Arch. Psychiatr Clin. 




査を行ったところ3ぺ初回エピソード後， 2. 5. 




























































ルRCT が3本ある。 Rouiln らは， olanzpie
の継続群（平均 18.lmg ／日）と減量群（平均
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図 4 持続的または問歌的な維持療法における 1 年間の再発
率（Kane, N. Engl. J. Med., 196151 から引用）
黒は持続的維持療法，灰色は間駄的維持療法
る群（平均 4.mg から 2.lmg ／日）， 24 週から半量
化する群（平均 4.2mg から 2.lmg ／日），継続用量
群（平均 4.3mg ／日）の 3群を比較し 1年間の再
発率はそれぞれ 24% 16% 8% で有意差があっ
たが副作用には有意差はなかったと報告してい
る49 ）。 Takeuchi らは， rispedone とolanzpie で
安定後，半量化群（rispedone 平均 3.7mg から
2.lmg ／日， olanzpie 平均 13.8mg から 7.lmg ／日）
と継続用量群（rispedone 平均 4.5mg ／日，。Ian-







































るへ第二世代抗精神病薬 LAI では， rispedone
LAI では低用量と常用量で差がなく， olanzpie

















































zapine によって 10% 程度の脳体積減少が21），ラッ
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